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 بسمه تعالی

 موسسه تحقيقات شيلات ايران
 

یت تحقيقانت وعام  
 

 بخش بهداشت و بيماريهاي آبزيان

 

 گزارش تخصصي

 وقوع اولين مورد بيماري نكروز عصبي ويروسي“ 
  (VER / VNN) 

Viral encephalopathy and retinopathy (VER) 
or 

Viral nervous necrosis (VNN) 

 
   (Golden grey mullet) در ماهيان كفال طلايي

 “ درياي مازندران

 

 

  تهيه و تنظيم از :        

 

 دكتر سيدجليل ذريه زهرا

 عضو هيات علمی موسسه تحقيقات شيلات ايران

 3131فروردين 

  "استفاده از منابع علمی و تصاوير اين گزارش با ذكر مآخذ آن آزاد است  هر گونه "



 2 

 گزارش وقوع اولين مورد بيماري نكروز عصبي ويروسي

 (VER/VNN) 

Viral encephalopathy and retinopathy (VER) or Viral nervous necrosis (VNN) 

(Golden grey mullet)    در ماهيان كفال طلايي 

مازندراندرياي    

:مقدمه   

  
كفال ماهيان از ماهيان دريايی هستند كه در آبهاي مناطق معتدل و گرمسير انتشار دارند و فقط سه جنس از آنها در آبهاي شيرين 

بچه ماهيان  ،زندگی می كنند.غذاي اين ماهيان در سنين مختلف و مراحل رشد بدين صورت است كه بچه ماهيان كفال از پلانكتونها 

تغذيه كرده و اصطلاحاً دتريت خوار می  3له از پلانكتونها و جانوران كفزي و در بقيه مراحل زندگی از بقاياي گياهان و جانورانيكسا

-Lizaو Liza-saliens   كفال گونهدر درياي خرز دو  ند .باشند كه در اين مرحله با ديگر ماهيان استخوانی در رقابت نيست

auratus  دوم    يشترين جمعيت كفال ماهيان را گونهندگی می كنند كه بزLiza-auratus  .تشكيل می دهند                            

ر اين ماهيان تقريباً نيمی از ذخائر ماهيان استخوانی را در درياي خزر به خود اختصاص می دهند و مراحل مختلف توليد مثل و تكثير آنها د

ن كه با تغذيه از بقاياي جانوري و گياهی )دتريت ها( در پالايش بستر از تجمع مواد آلی حاصل از شرايط دريا انجام می شود و مهمتر اي

با توجه به نوع غذاي مصرفی و اينكه همراه اين دسته از مواد  .نقش مهمی را ايفا می نمايند ،اكوسيستم آبی  تعادل تجزيه آنها وحفظ

فلزات سنگين ( و پروتئين هاي سمی ممكن است مورد استفاده قرار گيرند   ،هيدروكربورهاي نفتی   ،بقاياي آلاينده ها )سموم نباتی  ،غذايی

لذا بيشتر در معرض اين نوع آلودگی ها و تضعيف سيستم ايمنی قرار دارند. ضمن آنكه عوامل بيماريزاي زنده )ميكروارگانيسم ها و انگل 

است بصورت اختصاصی كفال ماهيان را به عنوان ميزبان انتخاب نمايند. معمولاً بيماري هاي ماهيان وحشی به دليل شرايط ها( نيز ممكن 

كمتر مورد توجه قرار می گيرد. متأسفانه در طول سالهاي اخير علائم  ،عدم دسترسی و در نهايت عدم امكان كنترل و درمان ،زندگی آنها 

( مشاهده گرديده است كه قطعاً در 38و  38ان حوزة جنوبی درياي خزر در دو مقطع زمانی متفاوت )سال متعارف در كفال ماهيغير

ممكن است مشكلاتی را  ،ضمن وارد نمودن خسارات اقتصادي به ذخاير ماهيان درياي خزر و مشكلات زيست محيطی  ،صورت استمرار 

 اشد: از منظر بهداشت عمومی و مصرف انسانی به دنبال داشته ب

ل مازندران )بابلسر( كفال ماهيان ححفاظت منابع استان مازندران و معاونت صيد و صيادي گزارش نمودند كه در سوا 3138در سال (  3

متعاقب آن همكاران پژوهشكده اكولوژي درياي خزر به منطقه عزيمت نموده و  د كهنتلف شده و يا در حال تلف شدن مشاهده می گرد

                                                 
1
  - Detritus 
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ت بابلسر قرار دارد جمع آوري گرديد. ماهيان رفال اوراتوس در حال مرگ از سواحل بندر فريدونكنار كه در مجاوقطعه ك 358تعداد 

ريز داخل عضلانی )پتشی و اكيموز( و اتساع هاي  خونريزي  ،مزبور علايمی مانند : خونريزي هاي جلدي بصورت رگه هاي خونريزي 

 در بررسی بعمل آمده در هيچ يك از جايگاه هاي صيد ماهيان استخوانی مشاهده نگرديد. شكم )آسيت ( را به همراه داشتند. اين حالت

متعاقب گزارش مكتوب مركز تحقيقات ماهيان استخوانی درياي خزر )گيلان( مبنی بر مشاهده مواردي از تورم  6/33/38در تاريخ ( 8

زيباكنار استان گيلان هماهنگی هاي لازم از سوي بخش بهداشت  شكی در ميان ماهيان صيد شده شركت هاي تعاونی پره منطقه جفرود تا

و بيماري هاي آبزيان موسسه در خصوص اعزام همكاران به منطقه و بازديد از تعاونی هاي مربوطه و انجام نمونه برداري هاي لازم از 

يد از منطقه مشاهده گرديد كه ماهيان مبتلا كه آب دريا و بستر بر اساس دستورالعمل هاي مربوطه صورت گرفت . در بازد ،ماهيان مبتلا 

بيحالی و تحرك  ،در اثر اتساع كيسة شنا و تجمع گاز بسيار در آن دچار تورم محوطه بطنی   ، گرم بوده 888-858اغلب در دامنة وزنی 

دست و يا توسط پرندگان صيد می  كم شده و به پهلو و يا بصورت طاقباز )سطح شكمی ماهی رو به بالا( در آب شنا نموده و به آسانی با

شدند. سطح ظاهري بدن و چشمها فاقد هر گونه ضايعات مرضی و اروزيون ها ي خاص بوده و در كالبد گشايی علاوه بر اتساع غير عادي 

ريز دريا در تجمع مقادير غير عادي ماسة  ،دژنرسانس كبد و تجمع صفراي شفاف و بيرنگ در كيسة صفرا  ،كيسة شنا و تجمع گاز در آن 

 .ذيل (آتروفی كليه ها و در مواردي نيز پرخونی و آثار خونريزي در روده ها مشاهده گرديد )تصاوير ،روده ها و پيش معده  ،سكوم 
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مورد كالبد  ،جهت آزمايشات هماتولوژي و سنجش آنزيم هاي سرمینمونه هاي مبتلا به آزمايشگاه مركز منتقل و پس از خونگيري 

روده و   ،كيسة شنا  ،طحال  ، ALP وLDH آنزيم هاي كبدي  SGOTو  SGPT،كليه  ،گشايی قرار گرفته و از اندامهاي داخلی : كبد 

نظر جهت مطالعات آسيب شناسی تهيه و در فرمالين كيسة صفرا و گونادها نمونه هاي مورد  ،پوست و عضله  ،آبشش  ،مغز   ،پيش معده 

مواردي از ماهيان مبتلا از دريا صيد و بصورت زنده با  33/33/38% فيكس و به آزمايشگاه تهران منتقل گرديد. همچنين در تاريخ 38

انجام آزمايشات تكميلی باكتريولوژي  مجاور يخ به تهران منتقل و جهت د ) در داخل فويل آلومينيومی ( كپسول اكسيژن و بصورت منجم

                                 به آزمايشگاه منتقل گرديد.

(و 3با عنايت به اهميت ذخاير كفال ماهيان در درياي خزر و ميزان صيد آن كه در سال هاي اخير روند صعودي داشته است )تابلوي شماره 

ر ماهيان كيلكا و مسايل حاشيه اي اجتماعی همچون شايعه ارتباط اين عارضه با وقوع تجريه تلخ شانه دار مزاحم و كاهش شديد ذخاي

احتمالی زلزله در منطقه و نگرانی هاي مردم و مسئولين منطقه و صحبت هاي شفاهی صيادان مبنی بر كاهش مزه و كيفيت طعم ماهی كفال 

د كه موضوع با حساسيت  ويژه از نزديك مورد پيگيري لازم قرار در ذائقه مردم و نيز كاهش قيمت آن در بازار همگی ايجاب می نمو

 از تبعات احتمالی آن جلوگيري نمود.  ،گيرد تا بتوان قبل از وقوع يك بحران جديد ديگر در درياي خزر

در راستاي پيگيري هاي بعمل آمده و اخذ نتايج آزمايشات بعمل آمده مشخص گرديد كه نتايج آزمايشات آب شناسی و رسوبات بستر 

آزمايشات فيزيكو شيميايی  طبيعی بوده و مورد خاصی در پارامترهاي فيزيكو شيميايی آب دريا و رسوبات بستر مشاهده نگرديد )جداول

 نيز منفی اعلام گرديد. و تك ياخته شناسی  همچنين نتايج آزمايشات باكتريولوژي و انگل شناسی ،به پيوست ضميمه می باشد( 

: آمار صيد ساليانه كفال ماهيان درياي خزر1تابلوي شماره   

 

 ذخاير موسسه تحقيقات شيلات ايران ()مآخذ : مديريت ارزيابی   38ميزان پيش بينی شده تا پايان سال *   

1831 1831 1831 1831 1833 1833 1831 1831 1831 1838 1831 1831 1831 

ل
سا

 

*1111  1111 1118 1113 8131 8333 1311 1111 8111 1111 1111 1111 8131 

ن 
ميزا

د
صي

ن( 
 )ت
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وقوع عارضه مزبور  ،نتايج بررسی هاي بعمل آمده  ،ميزان وقوع بالاي آن  ،منطقه جغرافيايی  ،با توجه به جمعيت ماهيان در معرض خطر 

روز اين عارضه در براي اولين بار در منطقه و كشور و نبود گزارش و منابع علمی داخلی در اين خصوص جهت روشن شدن علت اصلی ب

رئيس بخش ويروس   Dr. Igor Shchelkunovكفال ماهيان در راستاي ارتباطات علمی بين المللی با مراكز تحقيقاتی معتبر با آقاي 

نتايج  ،وارد مشاوره شده و علائم بالينی ماهيان مبتلا  از طريق ايميل  (VNIIPRH)موسسه شناسی موسسه تحقيقات آبهاي شيرين 

وقوع بيماري در منطقه به آگاهی ايشان رسيد ) در و نحوه   ،بـــه همراه تصــاويري از سيماي كلينيكی بيماري  اقدامات انــجام شـــده

 ( . 38بهمن ماه  33تاريخ 

به عنوان مظنون اوليه مورد   (VNN)  بيماري نكروز عصبی ويروسی ،با توجه به بررسی هاي بعمل آمده برروي منابع و اطلاعات موجود 

ر گرفته و بر اين اساس نمو نه هاي مورد نظر بويژه از نقطه نظر آسيب شناسی وجستجوي ضايعات و اكوئوله در بافت مغز تهيه و توجه قرا

 مورد بررسی هاي تخصصی قرار گرفت .

و پيش معده تهيه  روده ،پوست و عضلات  ،كيسه شنا   ،آبشش  ،طحال  ،مغز  ،كليه  ،در اين ارتباط مقاطع آسيب شناسی از بافتهاي : كبد 

و مورد بررسی قرار گرفته و در بافت مغزمواردي از آثار و اكوئوله شدن مشاهده گرديد . در اين راستا با توجه به عدم دسترسی به تيره 

آزمايشگاههاي رفرانس سازمان جهانی ،  PCRجهت كشت سلولی و نيز پرايمرهاي اختصاصی جهت انجام آزمايش   SSN-1سلولی 

 (. می باشدضميمه  ن آفهرست مورد شناسايی واقع گرديد )  (OIE)اي واگير دام بيماري ه

مذاكره گرديد نامبرده قبلاً اين بيماري را در كشور تايوان   Prof. Chi shau، chi خانمعلاوه بر آن با يكی از محققين برجسته تايوانی 

ژاپن و كره جنوبی  ،سه مركز رفرانس اين بيماري در كشورهاي ايتاليا با  ،علاوه برايشان همچنين  بود.براي اولين بار شناسايی نموده 

علائم بالينی و تشخيص اوليه از آنان در خواست گرديد تا ضمن موافقت با ارسال نمونه هاي  ،مكاتبه گرديد و با ارائه تاريخچه بيماري 

مطالعات هيستو پاتولوژي  ، FATت سرمی همچون آزمايشا،آزمايشات تكميلی از قبيل : كشت سلولی جهت جداسازي ويروس ،مرضی 

  .ضميمه می باشد ( ) تصوير مكاتبات جهت تشخيص نهايی صورت پذيرد . PCRومولكولی 

 اعلام نموده بودند كه به علت عدم دسترسی به كفال ماهيان و نبود بيماري   Dr. Igorاز همان ابتدا آقاي ،ر مورد كشور روسيه د

VNN   سلولی و پرايمرهاي اختصاصی براي تشخيص اين بيماري در اختيار  هاي  ونه امكانات تشخيصی چون تيرههيچگدر آن كشور

از   Prof.Toshihiro Nakai  از  تــايوان و Prof. Chi shau، chi ،آزمـــايشگاه مــورد مكاتبه  4خــوشبختــانه از  ندارند .

  ت دادند .  ) پاسخ ها ضميمه می باشد (كشــــور ژاپــن به اين در خواست پاسخ مثب

لازم به ذكر است بعدها مشخص گرديد كه علت عدم پاسخ دو آزمايشگاه ديگر در ايتاليا و كره جنوبی تغيير آدرس آنان و عدم دريافت 

و   در ايتاليا شدهProf. Bovo  فاكس ارسالی بوده است . متعاقباً پيگيري هاي بعمل آمده موفق به ايجاد ارتباط رايانه اي با آقاي

  .خوشبختانه اطلاعات و تصاوير ارزشمندي از طريق ايشان دريافت گرديدكه مقالات واصله در پيگيري هاي بعدي بسيار موثر بوده است
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تدوين   OIEمان هاي ساز تكلودر تاريخ سوم اسفند ماه براساس دستورالعمل هاي دريافتی از نامبردگان كه اغلب بر طبق مقررات و پر

 به شرح ذيل انجام گرديد :عمليات آماده سازي نمونه هاجهت ارسال به آزمايشگاههاي رفرانس  ،شده بود 

يعاً منجمد شده بودند جهت تهيه نمونه در نظر ماهيان صيد شده كه قبلاً داراي علائم بالينی مورد نظر بوده و بصورت زنده سر .3

 گرفته شدند.

چشم و مغز نمونه برداري  ،طحال  ،كليه  ،ماهيان مزبوردر شرايط آسپتيك كالبد گشايی شده و از اندامهاي داخلی چون : كبد  .8

اگـــانـــه از پنج مــــاهی شده و اين نمونه هابصورت استريل خارج شده و كبد و طحال با هم و نــمونه هاي مغز بـصورت جــد

قرار گرفته و توسط همزن برقی بصورت هموژن در آمده و سپس به مدت ده   1(PBS)مبتـــــلا استخراج و در محلول بافر 

سپس جهت  استريل كردن نهايی و جدا كردن باكتري  ،قرار گرفته   (rpm)دور در دقيقه  8888دقيقه در دستگاه سانتريفوژ 

از اين   (Supernatant)استفاده گرديد و محلول رويی حاصل از سانتريفوژ  nm45 /8نمونه هاي مغز از فيلتر  هاي احتمالی 

Ependorf  2فيلتر عبور داده و مايع حاصل را در ظروف استريل مخصوص بنام 
cc در فريزر  8ريخته و پس از برچسب زدن

oc88 -  . قرار داده شد 

پس از خروج از  ،% فيكس شده بود 38طحال ( كه قبلاًدر فرمالين  ،كليه  ،ـدامهاي داخلی ) كبد چشم و انــ ،نمونه هاي مغز  .1

% قرار گرفته و آن جهت جلوگيري از تبخير الكل در ميان فويل آلومينيوم بسته  08افی آغشته به الكل صدر داخل كاغذ  فرمالين

 تهيه گرديد .   FATيشات هيستوپاتولوژي و گرديد . اين نمونه ها جهت آزما 1بندي شده و برچسب گذاري

مغز و چشم كه آثار ضايعات  ،روده  ،كيسه شنا  ،كيسه صفرا  ،طحال  ،كليه  ،همچنين تعدادي مقطع آسيب شناسی شامل كبد  .4

 صی از قبيل واكوئولاسيون در مغز را دارا بودند در فويل آلومينوم بسته بندي و سپس برچسب گذاري شد . خا

در ابتدا مقرر بود نمونه هاي منجمد در  ،بر اساس دستورالعمل ارسالی از سوي آزمايشگاههاي رفرانس ياد شده  ،ر است شايان ذك

بسته بندي و ارسال گردد تا شرايط مناسب تري جهت حفظ و بقاي پاتوژن هاي احتمالی فراهم گردد ولی متاسفانه   4مجاورت يخ خشك

موافق با پذيرش  ،به دليل مقررات داخلی خود  4مربوطهشركت  پست پيشتاز ،هماهنگی هاي مربوطه  عليرغم يافتن منابع تهيه يخ خشك و

 و ارسال نمونه هاي منجمد همراه با يخ خشك نبود .

عليرغم ميل باطنی  ،علی ايحال نظر به اهميت موضوع و پيگيري هاي همكاران مركز تحقيقات گيلان به دليل شرايط خاص استان       

 36/38/38نسبت به ارسال نمونه هاي ياد شده به كشور ژاپن و تايوان در تاريخ  ،ی بر وجود شرايط غير استاندارد در حمل نمونه ها مبن

 اقدام لازم صورت گرفته و مراتب طی نامه اي به اطلاع آنان رسيد ) تصاوير مكاتبات پيوست می باشد (

                                                 
1
 - Phosphate buffered saline                                                                                          

 
3
 -  Labeling 

4
-  Dried - Ice 
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علامت گذاري و كد بندي شد و جزئيات مربوط به نمونه هاي ارسالی بصورت واضح و  كليه نمونه هاي ارسالیلازم به ذكر است 

. متعاقب پيگيري هاي بعمل آمده مشخص گرديد كه نمونه هاي رسيد  Shau - Chiپروفسور به آگاهی   E.mailمشخص از طريق 

 به آزمايشگاههاي مزبور واصل گرديده است . 88/38/38و  31/38/38ارسالی به كشور تايوان و ژاپن به ترتيب در تاريخ 

ولين پاسخ از ا 80/38/38ـاريخ خوشبختانه نمونه هاي مـزبور جهت انـجام آزمـايشات مـولكولی مناسب تشخيص داده شـد و مـتعاقباً در تـ

بر روي يكی از  PCRدر  دومين دور از آزمايش  Prof. Shau Chi بر اساس پاسخ ارسالی از سوي ،كشور تايوان دريافت گرديد 

نوار حاصله  ،يافت شده است ولی به دليل شرايط نامناسب حمل نمونه ها  VNNويروس RNA ،نمونه هاي مغز ارسالی از كفال ماهيان 

 بر روي ژل آگاروز بسيار ضعيف بوده و امكان تهيه عكس از آن ميسر نبوده است .

نامبرده اطمينان كامل از علت  ،همچنين ايشان اسلايدهاي پاتولوژي را نيز بررسی نموده ولی به دليل كيفيت نامناسب مقاطع آسيب شناسی 

 بروز آثار و اكوئولاسيون در مقاطع نداشت .

آلوده شده اند ولی با اطمينان  VNNماهيان كفال به ويروس   ، اعلام نظر نمودند كه بر اساس آزمايشات انجام شدهدر جمع بندي ايشان 

قادر به بيان اين موضوع نبودند كه اين ويروس عامل اصلی اين ابتلاي سراسري باشد و در پايان خواستار ارسال نمونه هاي جديد در 

 قرار گيرد . PCRدند تا مجدداً مورد آزمايشات شرايط انجماد و در مجاورت يخ خشك ش

از آزمايشگاه رفرانس كشور ژاپن اولين گزارش مقدماتی دريافت گرديد . ايشان در  Prof.Nakaiاز سوي آقاي  81/38/38در تاريخ 

 Piscineنسبت به  RT- PCRاين گزارش خود اعلام نمودند كه در كمال تعجب تمام نمونه هاي مغز ارسالی در آزمايش 

nodavirus  عامل ايجاد بيماريVNN  مثبت بوده اند . مقرر شد  ايشان در آينده اي نزديك گزارشی كامل از نتايج آزمايشات انجام

 شده را ارائه نمايند .

نامبرده و طريق   با ايشان درتماس بوده و از  E.mailدر فاصله مزبور و در ايام تعطيلات نوروزي و به دليل اهميت موضوع از طريق  

احتمال انتقال اين  ،درمان احتمالی  ،اطلاعات جامع و ارزشمندي در خصوص راههاي كنترل و پيشگيري  Prof.Shau Chi آقاي 

خطر انتقال بيماري از طريق مصرف ماهيان مبتلا  ، بيماري به ساير گونه هاي آبزي در درياي خزر همچون ماهی سفيد و ماهيان خاوياري 

 3در قفسيافته احتمال سرايت بيماري به ماهيان پرورشی آبهاي شيرين و ماهيان پرورش  ،تمال بيماري مشترك بودن آن به انسان و اح

علت ايجاد بيماري و راه اصلی ورود ويروس به درياي خزر دريافت و  ،سرنوشت نهايی ماهيان مبتلا و درمان احتمالی آنها  ،درياي خزر 

 بيشتر تصوير كليه مكاتبات ضميمه می باشد . مورد مباحثه قرار گرفت كه جهت آگاهی

مجموع اطلاعات حاصله حاكی از آن است كه بحران جديدي در انتظار درياي خزر و صنعت آبزي پروري كشور می باشد و با توجه به 

ر نگران كننده اي داشته طبيعت ويروس و خطر انتشار سريع آن در درياي خزر و ذخائر ارزشمند آبزيان كه می تواند بر اقتصاد منطقه آثا

 .از اهميت ويژه اي برخوردار باشد .اين موضوع و پيگيري هاي بعدي آن می تواند   ، باشد

                                                 
1
 -Cage culture 
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ضمن درخواست نمونه جديد بيشتر جهت انجام آزمايشات ارسالی    E.mailدر آخرين  Prof.Nakai لازم به ذكر است كه آقاي

با  و انتقال تجربی بيماري بر روي ماهيان به ظاهر سالم شده كه 3بيماريزايی ام آزمايشاتتكميلی با ارسال پروتكل ويژه اي خواستار انج

 اين مراحل مختلف ،پس ازتهيه ماهيان كفال سالم پژوهشكده اكولوژي درياي خزر توجه به هماهنگی هاي بعمل آمده با همكاران

 .خواهد شد.انجام و پيگيري در آينده نزديك  نيز آزمايش

گونه از ماهيان مختلف در كليه نقاط جهان به جز قاره افريقا مشاهده شده  18ر روي بتاكنون   ( VNN)لازم به ذكر است كه اين بيماري 

ر به است و با توجه به دامنه وسيع ميزبانان كه در سراسر جهان بسياري از گونه هاي ماهيان دريايی را مبتلا كرده و در بسياري از موارد منج

پيش بينی بر آن است كه در سال  ،منجر به كاهش وسيع ذخاير موجود خواهد شد بالطبع  كه  شده و مير بچه ماهيان و ماهيان جوان  مرگ

 جاري و فصل آينده صيد با كاهش قابل توجهی از كفال ماهيان در درياي خزر روبرو بوده و مشكلات بيشتري عايد صيادان منطقه شود .

مدير كل محترم شيلات استان گيلان ميزان صيد ماهيان استخوانی در استان گيلان در فصل صيد اخير در مقايسه با ضمن طبق اظهارنظر رد

 .% كاهش داشته است 84مدت مشابه در سال گذشته به ميزان 

رات مورد نياز در اسرع با طراحی و تصويب يك پروژه تحقيقاتی ويژه و تامين اعتبا ،در اولين گام توصيه بر آن است كه ،در نهايت  لذا

وقت مطالعات تكميلی آغاز گردد تا بتوان با تشخيص سريع و تعيين ميزبانان  حساس در درياي خزر اقدامات بعدي در خصوص تدوين 

 راههاي كنترل و پيشگيري از انتشار بيماري صورت پذيرد .

 .در خاتمه اطلاعات تكميلی در مورد اين بيماري به پيوست ايفاد می گردد 

 

 

    ذريه زهراسيد جليل دكتر                                                         

  مدير گروه بيماريهاي ماهيان آب شيرين                                                                     

 بخش بهداشت و بيماريهاي آبزيان                                                                     

 موسسه تحقيقات شيلات ايران                                                                  

 

 

 

 
 

 

                                                 
1
- Pathogenicity 
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 سمه تعاليب

اين بيماري  به عنوان يك بيماري ويروسی خطرناك بسياري از بچه   Viral nervous necrosisبيماري نكروز عصبی ويروسی 

 ماهيان جوان و در پاره اي از موارد ماهيان دريايی بالغ را مبتلا نموده و تقريباً در سراسر جهان به استثناي افريقا رخ می دهد. ،ماهيان 

در حال حاضر اين بيماري از سی گونه ماهيان مختلف آبهاي جهان گزارش شده كه بيشترين تاكيد بر روي گونه هاي ماهيان ذيل بوده 

 است : 

1- sea bass     2-Groupers       3-Jack         4-Puffer          5-Flatfish 

 

        

 Sea bassدر بچه ماهيان   ( VNN)نمايي از تلفات بيماري

 

 بيماري : و سبب شناسي  ولوژي تيا

به عنوان  (Nodaviridae)و از خانواده نوداويريده  (Betanodavirus)ويروس عامل بيماري نكروز عصبی متعلق به جنس بتانوداويروس 

وداراي تقارن كروي تا چند وجهی می   بوده  نانومتر بوده فاقد پاكت 88-85يك عضو جديد اين خانواده محسوب می شود. قطر اين ويروس 

 ( ذ يل)تصوير باشد
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كيلودالتون می باشند.  41و  43ويروس از نوع گليكو پروتئين می باشد و داراي وزن هاي مولكولی  capsidپروتئين ساختاري موجود در  8

)از جمله نوداويروس هاي مربوط به حشرات ( داراي دو مولكول   (Alphanodavirus)ژنوم بتانودا ويروس همانند جنس آلفانوداويروس

RNA اين دو مولكول  نتك رشته اي است كه وزRNA  كيلو دالتون می باشد.  88/3 × 381و  5/8×381؛ 

 بندي می شوند:  طبقهژنوتيپ ذيل  چهارنوداويروس هاي ماهی در 

1- TPNNV: Tigre Puffer nervous nerosis virus 

2- SJNNV: Striped Jack nervous necrosis Virus 

3- BFNNV: Barfin flounder nervous necrosis Virus 

4- RGNNV: Red – Spotted grouper nervous necrosis Virus 

 انتشار ويروس در بافت هاي ديگر بسته به گونه و سن ماهی متفاوت است  وماري تلقی می شود بافت عصبی به عنوان بافت هدف در اين بي

 

 Sea bassدر بچه ماهيان   ( VNN)پرخوني بافت مغزماهي  در بيماري نمايي از

  384حالت به ميزان  )بسيار قليائی( بسيار حساس بوده و تيتر ويروس در اين pH=  38-38)بسيار اسيدي ( و  pH=  1 به اين ويروس

قابليت بيماريزايی ويروس را می توان متوقف كرد . ويروس عامل نكروز  oC68 كاهش می يابد. در يك تيمار يك ساعته و در دماي 

 می شود.  GF-1بر روي تيره سلولی  CPEمنجر به ظهور ضايعات  oC 18-84  عصبی در دماي

 علائم كلينيكي و يافته هاي كالبد گشايي: 

 ،ئم اصلی بيماري با حالات متنوعی از اختلالات عصبی مشخص می گردد. مواردي همچون رفتارهاي شناي تامتعارف )مارپيچی علا

اين  ( و بروز حالات و اكوئولاسيون )حفره حفره ( در بافت عصبی مركزي از موارد شاخصبا شكمی متورم  خوابيده بر آب چرخشی يا

كوئوله شدن در لايه هاي هسته دار بافت شبكيه چشم نيز وجود دارد. بطور معمول در ماهيان جوان بيماري است . معمولاً حالات و ا

تمايل   نسبت به شبكيه  ضايعاتدر اين سنين بوده و ن  گسترده ضايعات در ماهيان مسن تر  .بيشتري به چشم می خورد  تضايعات با شد

گزارش شده است ولی در اغلب گونه   ،در برخی گونه ها  ز سلولهاي بافت مغزبيشتري دارند. حضور گنجيدگی هاي داخل سيتوپلاسمی ا

 مشاهده شده است .  عارضه اي معمول بوده و به كزات ها نكروز بافت عصبی
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 VNN)  (ماهي مبتلا به  بيماري بافت شبكيه چشم مغز و حالات و اكوئوله شدن در بافت عصبي

 

         

 

   

 

 Sea bassدر ماهيان جوان    ( VNN)ماهي  مبتلا و تورم كيسه شنا در بيماري كالبد گشايي نمايي ازآثار

 

مرگ و مير قابل توجهی در ماهيان رخ می دهد . با وجود آنكه بيماري در ماهيان  ،بالينی با شروع اولين علائم  ،بيماري معمول در روند 

اير گونه ها اغلب در سنين پايين و ماهيان جوان رخ می دهد كه برخی گونه ها بندرت اتفاق می افتد ولی مرگ و مير در سدر  جوان 
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بيماري است . مرگ و مير قابل توجهی ماهيان جوان به  حساسيت و%  نمی رسد . اين موضوع بيانگر وابسته به سن بودن  388معمولاً به حد 

نيز مرگ و مير بيشتر  هاگونه  شده است ولی در اينگزارش   بازاريدر سنين  ( Grouper )اروپايی و هامور  Sea bassاز ماهيان گونه 

به اثبات رسيده است و اين حقيقت با رخداد  P.dentexدر ماهيان جوان مشاهده شده است . انتقال عمودي عامل مسببه بيماري در گونه 

  Striped Jackبچه ماهيان جنس منجر به كنترل بيماري در  نتايج زودرس چهره بالينی بيماري در ماهيان جوان مشخص شده است .اين 

 نيز   تشخيص مولدين حامل ويروس وو به منظور RT – PCR تشخيصی شده است كه اين عمل به كمك آزموني موفقيت آميزبه نحو 

 زن صورت گرفته است .ا ضد عفونی تخمهاي بارور به وسيله گاز

اين در حالی است كه بطور معمول  ،مشاهده است   D. Labraxآلودگی مايعات تخمدانی نيز در گونه  ،همچنين بر خلاف انتظار 

 نمودن تخمها مشاهده می شود . بارورمعمولاً سی روز پس از  دراين گونه بيماري

راه انتقال و معرفی ويروس به محيط به غير از انتقال از طريق سلول هاي جنسی و همزيستی ماهيان با هم تاكنون راه ديگري به در خصوص 

ظروف حمل ماهيان و  ،ماهيان جوانی كه در يك مكان نگهداري می شوند  ،جاري يده است ولی احتمالاتی همچون آبهاي اثبات نرس

كه اينگونه ويروس هاي كوچك نسبت به شرايط  به اثبات رسيده است مطرح می باشند . اين موضوع در انتقال بيماري كشتی ها نيز

 .در جهان منتشر گردند.ه سهولت توسط فعاليت هاي تجاري ب وده  لذا می توانندمحيطی كاملاً مقاوم ب

 روند تشخيص بيماري :

نخاع و شبكيه چشم ماهيان مبتلاست كه توسط  ،مغزبافت  بر اساس ظهور ضايعات و اكوئولی در VNNتشخيص اوليه بيماري 

كمی را در بافت هاي عصبی خود نشان می ميكروسكوپ نوري قابل تشخيص است . اگر چه در ماهيان منفردي كه ضايعات و اكوئوله 

 تشخيص امر دشواري است . ،دهند 

       

 VNN)  (ماهي مبتلا به  بيماري  (Re)بافت شبكيه چشم و (Br)مغز واكوئوله شدن در بافت عصبي  حالات
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 ،هده است . در رنگ آميزي مثبت ذرات ويروسی در بافت هاي مغز و شبكيه ماهيان مبتلا هم در رنگ آميزي مثبت و هم منفی قابل مشا

 ويروس با سلول هاي واكوئوله شده مرتبط بوده و با گنجيدگی هايی همراه است .

 نانومتر در داخل سيتوپلاسم سلولهاي مبتلا در اين بيماري گزارش شده است .  14تا  88ذرات ويروسی متنوعی از حد 

 كم شده و داخل و يا خارج سلول مشاهده می شود .گاهی نيز اين ذرات بصورت يك ويريون منفرد درهم مترا

                     

 ( VNN)مبتلا در بيماري ذرات ويروسي در بافت هاي  نمايي ازآثار

 

 توسط آزمايشات آنتی بادي درخشان غير مستقيم  VNNتمامی بتانودا ويروس ها در بيماري 

Indirect fluorescent antibody test    يا( IFAT )  و آزمايشImmunohistochemistry  قابل شناسايی می باشند كه اين

كه در خرگوش تهيه شده صورت می پذيرد . همچنين اغلب موارد  Rabbit anti- SJNNV Serumتوسط آنتی بادي آزمايش 

ژن  T4اساس ناحيه منفردي كه بر  ( Primer )قابل تشخيص می باشند كه اين كار بر اساس پرايمر  PCR –  RTتوسط آزمايش  

باز طراحی شده صورت می پذيرد .) اين پرايمر جهت شناسايی انواع ژنوتيپ هاي متنوع نودا  480با  SJNNVپروتئين پوشش ويروس 

 ( ELISA )كارآيی دارد ( با وجود آنكه ساير روش هاي سرولوژيك همچون  ،بجز يك مورد استثناء  ، VNNويروس هاي عامل 

در مورد بتانودا ويروس ها به دليل آنكه اطلاعات سرولوژيك  ،در دسترس می باشندمطرح بوده و  اسايی ويروس هانيز براي شن NT))و

 مورد استفاده قرار می گيرد . VNNتنها براي برخی موارد در  ،محدودي وجود دارد 

  Striped snake head بنام لی از ماهی كشت داد كه اين تيره سلو  SSN- 1همچنين می توان بتانودا ويروس ها را در تيره سلولی 

تحليل كمی و كيفی همه بتانودا  و می نامند براي تجزيه E -11كه آن را   SSN-1مشتق شده است . نوعی تيره سلولی مشتق شده از 

 دارد .فراوان  ويروس كاربرد
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و مقا يسه آن با نمونه طبيعي )سمت چپ ( در  )سمت راست ( SSN- 1يدر تيره سلول  CPEنمايي ازآثار

  VNNبيماري

 

آنتی بادي هاي ضد ميزان تيتر تعيين  ،اطلاعات كافی در پاسخ هاي ايمنی وسرولوژيك ماهيان به عفونت هاي ويروسی فقدان  به دليل

ويروسی در جمعيت ماهيان مورد  تاكنون به عنوان يك روش معمول و متعارف جهت ارزيابی آلودگی ،در ماهيان مبتلا  VNNويروس 

 پذيرش قرار نگرفته است .

 مواد مناسب جهت نمونه برداري براي آزمايشات ويروس شناسي :

 : ) ماهيان فاقد علائم بالينی ) ماهيان بظاهر سالم 

همچنين مايعات تخمدانی از  نخاع و چشمها ضروري است . ،مغز استفاده از بافت گترربراي ماهيان بز وكل بدن بچه ماهيان و ماهيان جوان 

 مولدين ماده در فصل تخمريزي نيز توصيه می شود .

 : ماهيان مبتلا و داراي علائم بالينی 

 است .الزامی نخاع و چشم ها  ،مغز برداشت  كل بدن بچه ماهيان و ماهيان جوان و براي ماهيان بزرگتر

انتخاب و بر اساس نوع آزمون در محيط هاي خاص  ( Sampling )ي نمونه هاي فوق الذكر بر اساس شرايط استاندارد نمونه بردار

 نگهدارنده قرار گرفته و در شرايط حمل استاندارد جهت انجام آزمايشات مربوطه به آزمايشگاه تخصصی مورد نظر ارسال خواهد شد .

 كنترل و پيشگيري : 

جمعيت ماهيان وحشی تاكنون گزارش نشده است . تنها راه ممكن  هيچ راه كنترل مشخصی براي كنترل عفونت در مياندر اين بيماري  

نان آ استريل نمودن آنان با محلول كلر و سپس دفن ،كاهش ميزان عيار ويروس در محيط با استفاده از خارج نمودن ماهيان مبتلا از محيط 

 در مكاتبات اخير(  Prof . shau chiو يا سوزاندن مبتلايان می باشد)توصيه هاي 
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هزينه بر و داراي مشكلات اجرايی فراوان بوده و نياز به  ،اين امر با توجه به وقوع عارضه در اكوسيستم طبيعی درياي خزر بسيار پيچيده  )

 سخگوي اين نياز نمی باشد(اتمهيدات خاصی دارد كه امكانات فعلی موسسه پ

لی تري توصيه شده است . از جمله جهت پيشگيري روش هاي عم (VNN)در خصوص محيط هاي پرورشی جهت كنترل بيماري ليكن 

و جهت پيشگيري از انتقال  UVاستفاده از مولدين عاري از ويروس و ضد عفونی تخم ها توسط ازن و يا اشعه  ،از انتقال عمودي بيماري 

 ضد عفونی آب مصرفی مزارع توصيه می گردد. ،افقی بيماري 

در  (capsid protein) حاصل از پروتيئن پوشينة ويروس  (recombinant)تركيب در حال حاضر استــــفاده از واكسن هاي نو

 مراحل آزمايش اوليه بوده و بصورت تجاري در دسترس نمی باشد.

 

  درمان :

 هيچگونه درمانی براي ماهيان مبتلا وجود ندارد. ،همچون ساير بيماري هاي ويروسی آبزيان 

 

 تشكر و قدرداني : 

 ،مورد تقدير و تشكر قرار گيرند   ،و در نهايت قدر شناسی يم بوده اند كه شايسته است با ذكر نامهم اين بررسی همكاران عزيزي سدر انجا

ي و مراحل آماده سازي نمونه ها را ژخود انجام آزمايشات باكتريولوو هميشگی  كه با همكاري صميمانه از آقاي دكتر مهدي سلطانی 

آقاي دكتر عيسی شريف پور كه در بازديد و نمونه  از ،اي آبزيان دانشكده دامپزشكی دانشگاه تهران تقبل فرمودنددرآزمايشگاه بيماريه

از آقاي دكتر مصطفی شريف روحانی به پاس  ،برداري از منطقه و بررسی مقاطع آسيب شناسی با دقت و حوصله بسيار همراهی نمودند

عمليات  كه ي درياي خزر ژوهشكده اكولوژدر پمحترم علی اصغر سعيدي  وهمكاران ازآقاي دكتر  ،ايشان هاي  یدلو همحمايت 

 تقدير و تشكر می گردد. را قبول زحمت فرمودندبيماريزايی تست  و يژخونگيري و بررسيهاي هماتولو

و بخش  و بيماري هاي آبزيان همكاران بخش بهداشته ژبوي مسئولين مركز و  ،كليه همكاران مركز تحقيقات ماهيان استخوانی چنين ازهم 

ه و با ارسال اطلاعات همراهی نمود ،كه از ابتداي وقوع عارضه مجدانه عزيزبخش مديريت ذخاير موسسه  و نيزهمكاران مركز يژاكولو

و نمودند  و تصاوير بيماري قبول زحمت   شمس كه در تهيه منابعدانشجوي ساعی خانم مجموعه شدند و نيز زينت بخش اين  مورد نياز

آماده سازي  آقاي هادي باقري كارشناس محترم آزمايشگاه بيماريهاي آبزيان دانشكده دامپزشكی دانشگاه تهران به پاس زحمات ايشان در

 به سهم خود تشكر و قدردانی می گردد. ،نمونه ها
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 Prof. Shauدر كشور ژاپن و  VNN از مركز رفرانس بيماري Prof.Nakaiآقايان   ،برون مرزي اين بررسی  مشاورانهمچنين از 

chi و نيز آقاي   از كشور تايوان كه در انجام آزمايشات تشخيصی و ارسال اطلاعات مورد نياز صميمانه همكاري نمودند Dr. Igor 

Shchelkunov    موسسه رئيس بخش ويروس شناسی موسسه تحقيقات آبهاي شيرين(VNIIPRH)     به پاس محبت   كشور روسيه

 ..تقدير و تشكر می گردد ،هميشگی ايشان  هاي

 سپاسگزاري می گردد. ارسال نمونه ها و تايپ گزارش به خاطرنيز  از زحمات همكاران امور اداري موسسه 
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